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本論文の 要旨は第37 回 日本循環器学会総会 で発表 した｡
心 機図 法は簡便 な心 機能評価法 と して その 有用性 は
広 く認 められ て い るが , 高血圧 症 に お ける左 心機能に
つ い て本法に よ り検討され た 報告 は少い ｡ 著者は第 Ⅰ
報 1)に お い て安静時 に お ける心 機図上 の 異常所見 に つ
い て報告し たが心 機能をよ り正 し く評価す るた め に は
何 らか の 負荷に 対 する 反応 を検討す る こ とも 重要で あ
る｡ こ ゝ で は運動負荷に 対す る心 機図上 の変動に つ い
て検討し, そ の有用 性に つ い て述 べ る｡
対 象 なら び に 方法
対象は35才か ら59才まで の 本態性高血 圧 症83例, な
ら びに 対照群と し て心 ･ 血管系に 異常 の み と め られ な
い 正 常血 圧 者26例 で あ る (表1)｡ 高血 圧 症例は 日循協
の 分類に お ける心 障害度分数基準に よ っ て Ⅰ - Ⅳ 群に




tw o step test を負荷 し, その 前, お よ ぴ 3分, 65),
10 分後 に 心 尖拍動図 (AC G), 頸動脈波 (C P T), 心
音図な ら びに 心電図 (第ⅠⅠ誘導) を同時記録 した｡ 記
録方法 な らび に 測定法 は第Ⅰ報 1)に お い て報告 したと
お り で ある ｡
成 績
1 )収縮期圧 (S B P):収縮期圧 ほ正 常血圧群で安
静時109土11m mfIg で ある に 対 し負荷3 分後114士 9
m mHg と有意の 上 昇を認め た (P < 0.05) が, 高血圧
Ⅰ, ⅠⅠ群 で は不変で あ っ た｡ 一 方高血圧 Ⅲ , Ⅳ 群で は
安静時に お い て それ ぞれ160±27, 166士35m 膚 g で あ
る に 対し, 負荷後3 分 で は, そ れ ぞれ173±33(P<0.
01),176±34m mIlg(P<0.01) と有意 に 上昇 し, その
程度は正 常血圧群に 比 し大 なる傾向が認め られ た(図1)｡
Table l Nu mbe r,Age, M 飽 n B l∝d Pre ss u re a rd Cardiothora cic Ratio in
No m ote n siv e Subjects a nd Hype rte n siv e Gro ups
Nu mbe r of
Ca s es
Age M B P(m mHg)♯ CT R(% )十
N T 26 46士 5 8 5 ± 7 46±4
HTI 14 4 7 ± 6 11 2± 7 46 ±5
H TII 37 47 ± 6 120± 11 50 ± 3
H TIII 13 50±8 122 ± 17 51 ±5
H TⅣ 19 49 ±7 124± 20 53 ±5
MB P# : Me a nBl 血 Press u re, C T R+ : Cardio T ho ra ci Ratio
M e chan o c ardiogr aphic An alysis of CardiacFu nctionin Hy pertension〔ⅠⅠ〕 M e cha n oc ar･
diogr aphic Findings afte r Ex er cis e by M aster
,
s Double Tw oStep Test Nobu o
TaketlChi,Departm ent of Inte rn al Medicin e(II)(Dire ctor : Pr of. R. Takeda),Scho ol
Of Medicin e, Kan az a w aUniv e rsity.
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Table 2 Cla ssific ation of Hype rte n siv e Subje cts
No r m ote rBiv e s(N T)
Hy pe rte n siv es(H T)
H TI H TII H TIII H TⅣ
Cardio
n o radc Ratio
m ale :49% o rle 迅 49% or le ss 54% o rle $ 59% o rl飴 S 60% o r m O re
fem ale :51%cqle ss 51% o rle$ 56% o rle 温 61% 肝 1e $ 62 %o r m o r e










































































































































Fig. 1. Top‥ SyStOlic blo od pr e ss ur e cha nge s
in du c ed by M a ste r
'
s double tw o step te st
in the n or m oten siv e gr o up a nd fo u rgroups
of hy perten siv e s･ Botto m :m ea ndiefe r e n c e
betw e e nthe v alu e sbefor e andafte rM aste r
7
s
do uble tw o step te stin thes e gr o ups･ *: p
<0. 0 5, * * :p< 0. 01.
2) 拡張期圧(D BP): 拡張期圧 は負荷 3分, 6分
後とも に , 正 常血圧 瓢 高血圧 Ⅰ, ⅠⅠ群で は不変, 高
血圧札 Ⅳ群で軽度に 上 昇す る傾向を認 めた が有意の
変化で はなか っ た (図2) ｡
3) 平均血圧(M BP) : 平均血圧 は負荷3分後 に正
常血圧群, 高血圧 Ⅰ, ⅠⅠ群で は い ずれ も不変であ っ た
Fig. 2. Top:dia stolic blo od pr e s s u re change s
indu c ed by M a ste r
'
s double tw o step te st･
Botto m : m e a ndiffe re n cebetw e e nthev alu e s
befo r e a nd after M a ste r
'
s do uble tw o step
te st
が , 高血圧1ⅠⅠ群 で 軽度上 昇す る傾向を認め, Ⅳ 群で は
安静時124±20m mHg で ある に対 し, 負荷後 3分で は
129士20m mBg と有意に上 昇 した(P <0 05)( 図3)｡
4) 脈圧(p p):脈圧 は正 常血圧群 で 安静時 35± 8
m Hg か ら負荷後3分39 ± 8m mBg と有意 に 増加 した





















































































































































Fig . 3. Topこ m ea n blo od pr e s su re cha nge s
indu c ed by M a ste r
'
s do uble tw o step te st.
Botto m : me a ndiffe r e n c ebetw e e nthe v al-
u e sbefo r e a nd after M a ste r
,

























































































F ig･ 4･ Top‥Puls e pr e ss u r e cha nges in duc ed
by M a ste r
'
s do uble tw o step te st. Botto m :
m e a ndiffe r e n c ebetw e e nthe valuesbefo re






















F ig･ 5. Top:he a rt rate cha nge sindu c ed by
M aste r
'
s do uble tw o step te st. Bottom :
m e a ndiffe re n c ebetw e e nthe v alue sbefor e
a nd after Ma ste r
'
















































Fig. 6. Top:Cha nge sin systole indu c ed by
M a ste r's do uble tw o step te st. Botto m :
m e a ndiffe r e n c eb tw e e nthe v alu e sbefo r e
a nd after Ma ster
'
s do udle tw o step te st.
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認め な か っ た の に対 し, 高血圧ⅠⅠ, ⅠⅠⅠ, Ⅳ群 で安静時･
それ ぞ れ57±18, 59土17, 63土24mm Hg か ら負荷後 3
分61±15(P < 0.05), 68±21(P < 0.01), 71士25m
Hg(P<0.05) と有意の 増加が認 め られ た (図4)｡
5) 心拍数(H R): 心拍数 は負荷後各群 と も有意 の
増加を示 した｡ 正常血圧群 は安静時60土 8に 対 し, 負
荷後 3分65土11 と なっ た(P < 0. 1)｡ 高血圧 Ⅰ, ⅠⅠ,
軋 Ⅳ群 は安静時 それ ぞれ , 70 ±11, 64土10, 61士 9,
64 士12に対 し, 負荷後3分で76 士15(P <0.01), 69土
14(P <0.01), 66±13(P <0.01), 70土1 5 (P< 0.
01) と増加 した｡ 心拍数の 変化量に つ い て は高血圧 各
群と も正 常血圧群 に比 し同程度であっ た (図5)｡
6) 収繍期 (Q- ⅠⅠ) : 収縮期は各群 とも有意の 短
折 を示 した ｡ 正常血圧群 は安静時418士21m se C に対
し, 負荷3分後404±26m se cと短縮 した (P<0. 01)｡
高 血圧 Ⅰ, ⅠⅠ, ⅠⅠ‡, Ⅳ群で は安静時 それ ぞれ404±21
411 ±37, 422±20, 411土25m se Cである に 対 し, 負
荷後3分で は それ ぞ れ 380士29(P <0.01), 393 ±39
(P < 0. 1), 405±28(P < 0.01), 394土33m s e c(P
< 0.01) と短縮 した｡ 高血圧 Ⅰ群 に お け る短縮の程度






F ig.7. Top: Cha nge sin pr e
- eje ctio n pe riod
induced by M a ste r
'
s do uble tw o step te st･
B｡tfo m : m e a ndiffe r e n c eb tw e e nfhe v alu e s
befo r ebefo r e a nd afte r M a ste r
,
s do uble
tw o step te st.
内
7 )前駆出期 (P E P): 前駆出期は各群 と も有意の
短縮 を示 した ｡ 正常血圧 群は安静時114±14m sec か ら
負荷後1 01±14m sec と 短縮 した (P <0.01)｡ 高血
圧 Ⅰ, Ⅰ‡, IlI, Ⅳ群は安静時そ れ ぞれ113土16, 122±
16, 126±16, 130±1 6m sec か ら負荷後 3分で は それ
ぞれ 101±17(P < 0. 1), 109土15(P <0,01),112
士15(P <0.01), 117士15m se c(P< 0.01) と短縮し
た｡ 高血圧 各群に お け る変化量 は正 常血圧 群 に 比 し同
程度であ っ た (図7 )｡
8) 等容収縮期 (I C T): 等容収縮期 は各群と も有
意の 短縮 を示 した ｡ 正常血 圧 群 で は安静時84土12m s e c
か ら 負荷後 3分73±11m se cと短縮 した ( P<0･01)｡
高血圧 Ⅰ, ⅠⅠ, ⅠⅠⅠ, Ⅳ 群は安静時それ ぞれ81土13, 88
土13, 91士10, 93士15m s e Cか ら負荷後 3分で はそ れ
ぞれ70±12 (P< 0.01),77士12(P < 0. 1), 78士11
(P <0.01),82士14m se c(P<0.01) と短縮 した ｡
高血圧各群 に お け る変化量 は正 常血 圧 群に 比 し差が な
か っ た ( 図8)｡
9) 駆出時間 (E T) : 負荷3分後 , 正 常血圧 群で
は不変であっ たが , 高血圧 Ⅰ , ⅠⅠ群で は安静時そ れぞ


































































































F ig. 8. Top: Cha nge sinis o v olu mic co ntr a ctio-
tim eindhc ed by M a ster
'
s do uble tw o step
te st. Botto m: m ea n diffe r e n c ebetw e e nthe





±27(P < 0. 1) , 285±35ms e c(P <0.05) と 有意
に 短縮 した ｡ 特 に 高血圧 Ⅰ群 に お け る短縮は大で あ っ
た ｡ 高血 圧ⅠⅠⅠ, Ⅳ群 で は有意の短縮 は認め られ な か っ
た (図9 )｡
10) 補正駆出時間 (E Tc) : E Tc は正常血圧群 で
は安静時 304±16ms e cか ら負荷 3分後 311 土16nlSe C
と有意に 延長した (P< 0.01)｡ 高血 圧 Ⅰ群で は不変,
ⅠⅠ
,
ⅠⅠⅠ辞 では延長傾向を示 し, Ⅳ群 で は安静時289±
22m s e cか ら負荷 3分後 295士19m se cと有意の延長
が認め られ た (P < 0. 5) (図10)｡
11) E T/P E P:E T/PEP は 負荷後各群 とも 有意
に 増大 した｡ 即 ち正常血圧群 は安静時2.7 ±0.5 か ら負
荷後 3分3.0±0 .5 と増大 した (P<0.01)｡ 高血圧Ⅰ,
ⅠⅠ, ⅠⅠ, Ⅳ 群は安静時それ ぞれ2.6±0 ふ 2.4土0.4,
2.4±0.4, 2.2 ±0.4か ら負荷後3分 それ ぞれ2.9土0.7
(P < 0. 5), 2 .7±0.5 (P < 0.01), 2.7±0.5 (P <
0
.01),2.4±0.4 (P<0.01) と有意に 増大 した｡ 高血
圧各群に お ける増大度は正常血圧群に 比 し差 がな か っ
た (図11)｡
12) Te n sio n Tim eInde x(M B Px E Tx H R:T T
I): T TIは正常血圧群で安静時1565±224m nHg･S e C
【†
Fig. 9. Top: Cha nge s ineje ctio ntim e in du c ed
by M a ste r
'
s double tw o step test. Botto m:
m e a ndiffe r e n c edetw e e nthe v alu e sbefo r e
a nd afte r Ma ste r
'
s do uble tw o step te st.
17
/min か ら負荷後 3分1685士206nmHg･S e C/min, と有
意 の 増大を示 した (P <0.01)｡ 高血圧 Ⅰ群 で は不変で
あっ た ｡ 高血圧ⅠⅠ, ⅠⅠ, Ⅳ群で は安静時そ れ ぞれ2186
±291, 2163±317, 2220 ±680m nHg･S e C/min か ら負
荷後 3分で それ ぞれ2･306±313(P < 0. 1),2449 士508
(P< 0.01), 2482±680n nHg ･ SeC/ min(P < 0.01)
と有意の増大が認め られ , 特 に高血圧ⅠIl, Ⅳ群の 増大
は正 常血圧群に 比 し大 なる傾向が認め られ た (図12)
13) Te n sio n Tim e/beat (M B Px E T: T T /be at)
‥ TT/be at は負荷3分後 で 正常血圧群 は不変であり,
高血圧 Ⅰ群 は安静時 32.5±2.3mmHg･S e Cか ら負荷3
分後 31.5 士3.3m m‡短･ S e Cと有意の減少 を示 した (P
<0.05)｡ 高血圧 Ⅰ 群で は負荷前後で不変, ⅢⅠ, Ⅳ群で
負荷 3分後, 増大の傾向が認め られ た が有意 の変化で
は なか っ た (図13)｡
14) ⅠⅠ - 0間隔 :Ⅰ - 0間隔は正 常血 圧群 で安静時
128±16m se cか ら負荷3分後124士17ms e c と有意 に
短縮 した (P <0.05)｡ 高血圧 Ⅰ, ⅠⅠ, ⅠⅠ, Ⅳ 群で安静
時 それ ぞれ125土14,135±19, 151土23, 1 59±31m se c





























F ig. 1 0. Top: Change sin c orre cted eje ctio n
tim eindu c ed by Ma ster
'
s do uble tw o step
te st. Botto m : m e a ndiffe re n c ebetw e e nthe
Valu e sbefo r e amd after Ma ste r
,
s do uble
tw o step te st.
18 竹
(P<0.01),138士24(P < 0.05),149士26m s e c(P<0. 05)
と有意の短縮を示 した｡ 高血圧 各群に お け る短縮 は い
ずれ も正 常血 圧群 に 比 し大な る傾向があっ た( 図14)｡
15) 全拡張期充盈波高比 (D F/O E): D F/O E は
正 常血圧群 なら びに 高血 圧Ⅰ, m群で は 負荷前後で 不
変 で あっ たが , 高血圧ⅠⅠ, Ⅳ群 で は安静時 それ ぞれ25
± 8, 28 士 8%か ら負荷 3分後 それ ぞれ29±12(P <
0
.05),32±11% (P<0.05) と有意の増大を示 した
( 図15)｡
16) 急速充盈波高比 (R F/ OE):､R F / O E は正常
血圧群で は 負荷前後で不変, 高血圧ⅠⅠ群で は安静時 8
士 3%か ら･負荷 3分後10士 6%と有意の増大 を示 した
(P < 0.05)｡ 他の高血圧群では負荷前後で不変であっ
た (図16)｡
17) a 波高比 (a/O E) : a/O Eは正 常血圧群, 高
血圧 Ⅰ, ⅠⅠ群で は負荷前後 で有意 の変動 を示 さな か っ
た の に対 し, 高血圧ⅠⅠ , Ⅳ群で は安静時そ れ ぞれ 9 土
4, 13土7 %か ら負荷 3分後12 士5(P < 0. 5),16土
7% (P<0.05) と有意の増大が認 め られ た (図17)｡
18) 異常a 波の 出現率 :12% 以上 の a 波高比 を示 す
例 は安静時で は正 常血圧群 で は22例中1例も認 め られ
ず, 高血圧 Ⅰ, ⅠⅠ, ⅠⅠⅠ, Ⅳ群 へ と順 次出現率は大 きく















Fig. 11. Top: C ha nge sin E T/P E P in du ce
by Ma ster
'
s do uble tw o step te st. Botto m :
m e andiffe r e n c ebetw e e nthe v alu e sbefo re
a nd after M aste r
'

































Fig. 12. Top: Cha nge sin Te n sio nT im eInde x
in du c ed by M a ste r
'
s do uble tw o step test,
Botto m : m e andifferenc ebetw e en the v alu e s
befo r e a nd afte r M a ste r
'

























F ig. 1 3. Top: Cha nge sin Te n sio n- Tim e/be at
in du c ed by M aste r
'
s do uble tw o step te st.
Botto m : m e a ndiflbr e n c eb tw e e nthe v alu e s
before a nd afte r Ma ster
'
s do uble to o step
te st.
高血 圧症の 心機能
a 波 を示 す例が 増加 した (図18)｡
19) 異常収縮期波の 出現率 : 異常収縮期波(su sta-
ined systolic w a v eまた は SyStOlic bulge)の 出現率
は安静時 に高血圧ⅠⅠ群 で16%, Ⅳ群で26%に 認 めら れ
た が,'負荷後 これ らの 出現 率は減少し た (図19)｡
考 案
運動負荷 に よる 心 ･ 血行動態の変動か ら心機能 を評
価 する に は運動中あるい は負荷直後 に お ける変動 をみ
る の が理 想的で あ るが運動中な ら び に 負荷直後 では 心
機図の 良好 な記録が得られ ず, 負荷 3 分以 後の 状態に
つ い て検討 した｡ 心拍数 は各群 とも 負荷前に 比 し増加
の 状態に あ り, また 心筋酸素消費量 に 相関す ると され
て い る Te n sio n Tim eInde x 2) も高血圧 Ⅰ群 を除き
他の す べ て の 群で増加を示 して お り, 心機能 を評価す
る た一めの 運動負荷の 目的は 一 応達せ られ たも の と考 え
られ る ｡
正 常血 圧 群に お い て は負荷後, 収縮期圧 の 上昇, 脈







F ig･1 4･ Top: Cha ngesin II- 0 inte rval in du c ed
by Ma ste r
,
s do uble tw o step te st. Botto m :
m e a ndiffe re n ce betw e e nthe v alu e sbefo r el
a nd afte r M a ster
,
s do uble tw o step te st.
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縮, E Tc の延長, E T/P E Pの 増大, I R Tの 短縮
な どが認め られ た が, A C G波高成分 に つ い て み ると
DF / O E, a/O Eの変動は認め られ なか っ た｡
Ro s s, J･ Jrl et a1 3) は運動負荷に よる左心 機能
評価の 際, Str Oke v olu me の 変動と左室拡張終期圧
(L V E D P) の 変動 か ら評価 して お り, 正 常心機能で
は L V E D Pは不変 ある い は減少 し, Str Oke v olu m e
は増加ある い は減少す る と してお り, 心機能異常があ
る と, StrOke v olurn e は増加す るが L V E D Pの上
昇を伴 っ て お り, ま た心機能低下で は L V E D Pは上
昇して も str oke v olum e は減少する と して い る｡
著者の 正 常血圧群 に みら れた上 記の 変動 をみ ると,
脈圧 の 増大, E Tc の延長, E T/PE Pの 増大が 認め
られ , StrOke v olu m e の 増加を示 唆4), 5)す るもの と
考 えら れ る｡ 一 方 A C Gの D F / O E, a/O E の増大
は認 め られ ず; prelo ad の増大, 左室拡張終期圧 の上
昇6ト 8) は考 え難い ｡ 従 っ て Ros s, J. Jr. et al の
云 う正 常心機能の 反応 と して理 解され よう ｡ 打R の
増加, P EP 並 びに I C Tの 短縮 は交感神経系の機能
完進, 心収縮性 の 冗進 を反映す る 9)も のと 考え られ る｡
Ⅰト 0間隔は真の I R Tを意味す るも の で はな い が







Fig･ 15･ Top: cha nges inthe ratio of D F/O E
in du ced by Ma ster
,
s double tw o step te st.
Botto m : m e a ndiffe r e n c ed tw een the v alu e s
befor e a nd afte r Maste r
･
s do uble tw o step
te st.
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H arriso n, J.R . et alll)に よ れ ば心筋の C athe chol･
a min e 含量の減少に際 して, ま た Bu ckley, N ･M ･et
al12) は心収縮性の低下 を来す薬剤に よ り I R T は延
長す ると い う｡
I R T は大動脈 ･ 左室圧交叉 か ら左室 ･ 左房圧交叉
ま で の間隔であり , 大動脈圧や左房圧も I R Tに 関係
す るが左室の圧降下度が I R T を規定す る大き な要素
と な っ て い る
10】
｡ 従っ て 心収縮性の低下 に伴うI R T
の 延長は心収縮性の低下と とも に 等容弛緩期に お ける
左室の 圧降下産も減少して い る もの と 考え られ る｡ 従
っ て著者の正 常血圧群に みら れ た運動後のⅠト 0間隔
の短碗 は心収縮性 の冗進 に 伴い , 拡張早期の左重圧降
下度の増大を反 映す る所見 と思わ れ る｡
高血圧 Ⅰ群で はP E P, I C Tの 短素敵 E T/P E P
の 増大な ど心収縮性克進 を 9),13)示 唆す る所見は認 め
られ るが, T T 王は不変で あ り, 脈圧の増大や E Tc
の 延長は認 めら れずstroke volum eの増大は考 え難い ｡
ま た A C G波高成分 につ い て も D F/O Eや a/O E の
増大 はみ ら れず pr elo ad の増大や L V E D P の上昇も
考 え難 い ｡ 第 Ⅰ 報1)で報告 した 如く高血圧 Ⅰ群 で は安




































































F ig. 16. Top: Cha nge s inthe r atio of RF/ OE
in du c ed by Ma ste r
'
s double tw o step te st.
Botto m: me andiffe re n c ebetw e e nthe valu e s
befo re and afte r■M a ste r'8 do uble tw o step
短銃.
内
運動で は Str Oke v olu m e を増大さ せ な くて も充分 に
全身の 酸素需要 を満た し てい る もの と思 われ る｡ 従 っ
て こ の 様 な高血圧 Ⅰ 群に つ い て運動負荷 に よ り左心機
能 を評価す るに は さ らに 高度の 負荷 を必 要と す るも の
と考 えられ る｡
高血圧ⅠⅠ群で は P E P, I C Tの 短縮, E T/P E P
の 増大な ど収縮性冗進 を示唆 す る所見が認め ら れ る｡
心収縮性の冗進 は駆出時間を短齢さ せ る要因であるが ,
E Tc の 短縮は認 め られ ず, む し ろ軽度延長傾向を示
して お り, さ ら に 脈圧の 有意の 増大 を考 え ると Str Oke
v olu m e は増大 して い る もの と考 えら れ る｡ A C G波
高成分で は D F / OE の増大が認め られ pr elo ad の 増
大を示 唆す る が a/O E は不変 で あ り, L V E D Pの 上
昇は考 え難 い ｡ 従っ て高血圧ⅠⅠ群に み られ る上 記の 変
動 は正常 な心機能 を反映 して い るも の と理解で き る｡
高血圧 ⅠⅠⅠ, Ⅳ群 に お い て も P E P, IC T の 短縮,
E T/P EP の 増大 な どが認 め られ , 心収縮性 は冗進
して い る もの と考 え られ る｡ さら に E Tc の延長, 脈
*




w a v e r atio
indu c ed by M a ster
'
s do uble tw o step test･
Botto m :Me a ndiffe ren c ebetw e e nthev alu e s
befo re a nd afte r M a ste r
'
s do uble tw o step
te st.
高血圧症 の 心機能
圧 の 増大は こ れ ら の 群 に おい て も, Str Oke v olu m eの
増大が ある と思わ れ るが , A C G波高成分で はa/ O E
の 増大が あ り, L V E D Pの 上 昇 を示唆 し てい る｡ 従
っ て, 高血圧ⅠⅠⅠ, Ⅳ 群の JL､機能 は, Ro ss, J. Jr. et
al の い う心機能異常に 相当する｡
今回 著者が対象と した高血圧例 に は明 らか な心 不全
例 は含まれ て お ら ず, 高血 圧 Ⅳ 群で も全体と し て はSt･
r oke v olu m e の増大 を示 唆す る所見が認め られ た が,
21
高血 圧 Ⅳ 群 に お ける個々 の 例に つ い て検討す れ ば, 負
荷後 E Tc の短縮, 脈圧 の 減少, E T/P E Pの 減少,
a/O Eの 増大な ど Str Oke v olu m eの 減 久 L V E D P
の 上 昇を示 唆す る例が あ り, こ の 様な症例が心 機能低
下例と考 え られ る｡
結 論









w a v ein du c ed by Ma ste r
･
s do uble tw o step
te stin the nor m ote n siv e gro up and fo u r gr o ups of hype rte n siv e s.
b8一心re 3' 8, 川,
F ig･1 9･ C hange Sin frequ e n cy of abn o r甲al systolic w a v eindu c ed by Ma ster
,
s do uble
tw o step te stin the n o r m oten siv e grdup a nd fou r gr o ups of hyprrte n siv es.
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荷 (M a ste r
,
s do uble tw o step te st) を施行 し, 前
後 の心機図上の変動 を分析 して以 下の結果 を得た｡
1) 正常血圧群 で は収縮期圧の上 昇, 脈圧の 増大,
心拍数の増加, P EP な ら びに I CT の短縮, E Tc
の延長, E T/P E P の増大, Ⅰ卜 0間隔の短縮が認め
られ た が, A C G波高成分で は DF/O E な らび に a/
O Eは有意 の変化 を示 さ なか っ た｡ T TI は増大 を示
した ｡
2) 高血圧 Ⅰ群で は心拍数の増加, P E P な らび に
I C T の短縮, E T/P E Pの 増大, Ⅰト 0間隔の 短縮
な どが認 め られ たが , E Tc お よび脈圧 は不変であ っ
た ｡ また O F/O Eな らび に a/O E も有意の 変化を示
さな か っ た ｡ T T I は不変で あ っ た｡
3) 高血圧ⅠⅠ群で は心 拍数 の増加, 脈圧の 増大, P
E P なら び に I C T の短縮, E T/P E P の増大, I 卜
0間隔の短 縮, D F/OE の増大, T T I の増大な どが
認め られ た｡
4) 高血圧ⅠIt群で は収縮期圧の 上昇, 脈圧の増大,
心拍数の増加, P E P ならび に I C Tの 短縮, E T/
PE P の増大, H - 0間隔の 短縮, a/O Eの 増大, T
T Iの 増 大な どが認 めら れた ｡ ま た E Tc は延長傾向
を示 した ｡
5) 高血圧Ⅳ群で は収縮期圧の 上 昇, 脈圧の増大,
心拍数の増加, P E P な らびに I C Tの短縮, E Tc
の延長, E T /PE Pの 増 九 ⅠⅠ - 0間隔の 短縮, D F/
O E な らびに a/OE の増大, T T I の増大 な どが認
め られた ｡
6) 運動負荷に よ る上 記の 心機図上 の 変動は心 収縮
胤 Str Oke v ol um e, L V E D Pな どの変化を反映す
る もの と考え られ, 日常臨床 に お ける 高血圧の 心機能
評価に も有用な検査法 と思わ れ る｡
稀を終るに臨み, 御教示御校閲を賜っ た金沢大学第二内科竹田
亮祐教授, 金沢 医科大学循環器内科村上喋 二 教授な らびに終始
御指導を賜 っ た金沢医科大学循環器内科平丸義武助教授に深甚な
る謝意を表 します｡ また本研究に 御協力い た ゞ い た諸氏に感謝の
意 を表 します｡
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A bstra ct
To e v alu ate the c a rd ia cfunctio nin hyperte n sio n, e X e r Cise test(Master
'
s do uble
tw o step te st) w aspe rfo r m ed in 26 norm ote n siv e subje cts a nd 83 hy perte n sive
Subjects.
Ape xc ardiogr a m, C a r Otid puls etr acing, pho n o ca rdiogr a m and EC G(Le ad Ⅱ) w e re
Sim ulta n e o u sly rec orded befo r e a nd 3, 6, a nd lO minutes after exe r cis e.
Post･e X e r Cis e cha nge s in t he cardia c cycle a nd the patter n of the
ape xcardiogra m w er e a n alyz ed.
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Hy perte n sive patie nts w eredivided into 4 gro ups acord ing to c ardiothoracic
ratio (C T R) a nd EC G find ings, Gr o up I : 1 4patie nts withn orm alhearts, Gr o up 皿 :
3 7patie nts with high v oltage in EC Gand /or C T Rr a nging fro m 50 %to 5 4 %fo r
m ale a nd 52% to 5 6% fo rfemale, Group Ⅲ: 13 patie nts withslight S T.T changes
a nd /o rC T Rr a nging fr o m 55% to 59% fo r m ale, and 5 7 % to 61% fo rfe m ale, a nd
Gro up IV : 1 9patie nts wit hs e v e reS T.T cha nges(Mine s ota CodeIV･I and/or V -Ⅰ)o r
Old myoc ardial infa rctio n in E C Ga nd /o r C TR over 60% for m ale a nd 62% for
fe m ale.
Signific a nt in cr eas ein Te n sion Tim e Index wa s observed in a11 the groups
e xc epthy pe rte n siv egr o upI.
In n o r m ote nsiv esubjects, ele v atio n ofSB P, incre a s ein puls epre s s u r e a nd he art
rate, Shorte ning of P EPa nd ICT, prOlongation of E Tc. in c r e a s ein ET/PE P, a nd
Shorte ning ofⅡ･O inte rval w e r e obser v ed, W hile the d iastolic nlling w ave ratio




w a v e r atio (a/O E)oft he apexc ardiogra m r e m ain ed u ncha nged.
T hes eRndings see m ed to s uggest inc r ease in m yo c a rdialc ontra ctility and str oke
V Olu m e, a nd n o sign沌c a nt ele v atio n of LVE DP.
In hy pe rte n siv egr o up I, in c r e a s ein heart r ate , Shorte ning of PE PandICT a nd
in creas ein ET/PE Pand sho rte ning ofⅡ-O inte rval w ere obse rved, W h ile pulse
press u re a nd E Tc re m ain ed uncha nged, S ug geSting n oin cr e ase in str oke volu m e.
DF/OE a nd a/O Ew e re als o u n changed.
In hy pe rten sive gr o up Ⅱ, in c r e a s ein he art rate a nd pulsepr ess ure, Shorte ning
Of PE Pa nd IC T. in cre a sein E T/P E P, Sho rte ning ofⅡ-O inte r v al a nd in cr eas ein
D F/OE w er e obs er v ed, W hile a/O Er e m ained un chan ged. T hes e自ndings s ee m ed to
S ug geStin c rea sein myo ca rd ialc o ntr actility a nd str oke v olu m ewitho ut ele vatio n of
LV E D P. T her efo ret he c ardiacfu n ctio nin th is gr oup w a st ho ught to bein no r m al
State .
In hy perte nsivegr o up Ⅲ and Ⅳ, ele v atio n ofSBP, incre a s ein pulsepre s s u r e a nd
hea rt r ate, Sho rte ning of PEP and ICT, pr Olo ngation of ETc, in c r e a s ein ET/PE P,
Sho rte ning ofⅡ-O inte rv al, a nd in c reas ein a/ O Ew ere induc ed by ex ercise. Itseem ed
that in thes egr o ups, in c r e a s ed stroke v olu m e w a s a s sociated withelevated LVEDP.
T he refor e, the c ardiacfu n ctio nin the segro ups s e e med to be in abnorm al state.
